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Osobe koje su bar jednom imale takozvanu
bubreznu koliku, odnosno bol koji nastaje prilikom
pokretanja kamena u mokracnim kanalima, slozice
se sa Cinjenicom da je ovo jedan od najvecih bolo-
va u medicini. BubreZzni kamen je tvorevina nastala
u urinarnim kanalima i predstavlja formaciju sastavl-
jenu od C¢vrstih materija. Urinarni ili mokracni trakt
se sastoji od bubrega, uretera ili mokracovoda,
mokraéne beSike i uretre. Mokraéni kamen/kamenje
mogu se formirati duz celog mokraénog trakta, a
problem nastaje kada kamen blokira protok mokrace
duz mokraénih kanala. Kamen/kamenje se moze naci
kako u gornjem delu mokracnog trakta (bubrezi i
mokracovodi), tako i u njegovom preostalom delu
(mokracna beSika i uretra).

Postoji viSe faktora koji uticu na formiranju
kamena: naslede, mokraéne infekcije, nacin ishrane,
kao i metaboli¢ke bolesti. Osim navedenih, ostali
uzroci su: neadekvatan protok mokrace, dehidracija i
smanjen unos tecnosti, strana tela u mokraénim
kanalima, ishrana bogata oksalatima (zelena salata,
kupus), kalcijumom (mleko i mlecni proizvodi,
preparati kalcijuma u velikim koli¢inama), povecan
unos vitamina D, zatim mokraéne infekcije,
metaboli¢ke bolesti poput hiperparatirodizma (Sto
dovodi do povecanja kalcijuma u krvi i mokraci),
cistinurija, giht, neodgovarajuca apsorpcija na nivou
creva, kao i upotreba nekih lekova (npr. diuretici -
tablete za vodu, koje mogu da povecaju nivo
mokraéne kiseline u krvi i mokradi). Takode posto-
ji 1 genetska predispozicija za stvaranje kamena u
mokraénim kanalima, tako da se cesée javlja u
nekim porodicama. Javlja se kod pacijenata svih
uzrasta, ali najucestalije kod odraslih izmedu 30. i
50. godine Zivota.

Svaki kamen u bubregu nije isti, i zavisi od
osobe do osobe, odnosno od razloga koji je doveo
do njegovog stvaranja. Tako postoji kamenje koje je
na bazi kalcijuma, struvita, mokraéne kiseline, ksan-
tina ili Cistina, pri ¢emu su najucestaliji oni koji se
sastoje od kalcijuma. Na osnovu svega Sto sam do
sada navela, Citaoci mogu i sami da zakljue da ne
postoji univerzalan lek za "otapanje kamena". Razlog
je to Sto kamenje nastaje iz razli¢itih razloga, tako
da nije problem u kamenu ili u bubregu, ve¢ u orga-
nizmu koji je sklon stvaranju kamena i koji ¢e ga i
dalje stvarati, ukoliko se ne otkloni problem .

Sto se tiCe simptoma kamena u mokracnim
kanalima, oni variraju od totalnog odsustva bilo
kakvih simptoma, do ekstremnih bolova. U zavisnos-
ti od veli¢ine, oblika i lokacije kamena, simptomi su
sledeci: nagli 1 jaki bolovi u srednjem delu leda,
muka i povracanje, krv u mokracéi, mogucnost pris-
ustva infekcije (bol i pecenje pri mokrenju) i even-

BUBREGU

tulano i povecana temperatura. Ukoliko je u pitanju
manji kamen, simptomi mogu biti i blazi.

Dijagnoza je rentgenskim snimanjem ili ultra-
zvukom, a terapija moZe biti lekovima ili hirurSkim
zahvatima. U svakom sluaju, veli¢ina, lokacija,
ozbiljnost simptoma i prisustvo ili odsustvo
mokraéne infekcije i opstrukcije, utice na odluku
koja ¢e se vrsta tretmana primeniti u odgovarajuem
slu¢aju. Hospitalizacija je uglavnom nephodna kada
je u pitanju opstrukcija (blokada) mokrac¢nih kanala
i infekcija. Veliki broj kamenja je dovoljno mali da
se moZe spontano izbaciti. Terapija lekovima je
uspes$nija u prevenciji nego u rastvaranju ve¢ posto-
jeceg kamena. Sto se tiCe neinvanzivne terapije, pre-
poruCuje se povecanje unosa tecnosti, odrZavanje
odgovarajuce kisele vrednosti urina (a preporuke su
razliCite, u zavisnosti od hemijskog sastava kamena),
dijeta. Dijeta koja se preporucuje zavisi od hemi-
jskog sastava, pa se tako kod kalcijumskog kamena
preporucuje smanjen unos mleka i mle¢nih proizvo-
da, kao i1 smanjen unos soli, kod oksalatnih smanjen
unos kupusa, zelene salate i namirnica bogatim vit-
aminim C, itd...

Verovatnoca da se kamen izba¢i iz mokrac¢nih
puteva zavisi od veli¢ine, konfiguracije i lokacije.
Uopsteno, ako je u pitanju kamen koji je manji od
4 mm, Sanse da se spontano izbaci su oko 90%, dok
ukoliko je veéi od 6 mm, verovatnoca da se spon-
tano izbaci je samo oko 20%.

Hirur$ki tretman se sastoji u tome da se 1)
posebnim ultrazvuénim talasima kamen razbije na
manje delove, koji se zatim relativno lako mogu
izbaciti, ili se 2) operativno pristupi bubregu i ukloni
kamen, ili se pak 3) endoskopskim pristupom kroz
mokraéne kanale, posebnom manipulacijom otkloni
kamen.

Ako je kamen ve¢ jednom bio prisutan u
bubregu i izbalen je, verovatnoca da se ponovo
stvori je dosta velika i krece se oko 50%. Jako je
bitno da se kamen uputi dalje na laboratorijsku anal-
izu, jer se na osnovu njegovog sastava utvrduje Sta
je doprinelo stvaranju kamena, pa se samim tim
moZe uticati na nacin Zivota i ishranu pacijenta u
smislu prevencije formiranja kamenaca. Dalje ispiti-
vanje se zasniva na istoriji bolesti, pregledu, testovi-
ma mokrace i krvi i snimanja rentgenom i ultra-
zvukom.

I na kraju pitanje koje vecina pacijenata postavl-
ja kada je u pitanju kamen u bubregu - da li kamen
u bubregu znaci da su i bubrezi oboleli? Odgovor ne
moZe biti univerzalan, ali moZe se re¢i da ako pris-
ustvo kamena nije na bilo koji nacin (ozbiljna infek-
cija bubrega ili blokada oticanja mokrace duZe
vreme) ostetilo  funkciju bubrega, bubrezi
funkcionisu sasvim normalno, kao i kod osoba koje
nemaju ovaj poremecaj, uz pretpostavku da osoba
nema drugih znacajnijih bolesti.

KRMENADLE U
CRVENOM VINU

Sastojci:

600 g svinjskih krmenadli, 300 g
bukovace, 1 Cen belog luka, 1
glavica crnog luka, 1 kocka za
juneéu supu, 2 dl jakog crnog
vina, ulje, so, biber

Iseckati bukovace na sitne kock-
ice. Zagrejati ulje i isprziti krme-
nadle sa svih strana tako da
porumene. Izvaditi ih i ostaviti na
toplom. Na istoj masnoci dinstati
bukovace zajedno sa iseckanim
belim i crnim lukom. Dodati izm-
rvljenu kocku od supe i 5 kaSika
vode. Dinstati jos 5 minuta.
Dodati meso, posoliti i pobiberiti,
pa dinstati dolivajuéi po malo
vina dok meso ne omeksa.

KREM SUPA OD
SARGAREPE

Sastojci:

1 glavica luka, 1/2 kg krompira,
250 g Sargarepe, 250 g slanine
iseCene na listove, 3/4 1 pilece
supe, 1/2 kisele pavlake, beli
biber, so, zaCini, mladi luk za
ukras

ZIdATNI SAVETI

* Male kalupe za kolace moZete napraviti sami, tako Sto presavijete alu-
minijumsku fojiju nekoliko puta i oblikujete je po Zelji.

* Ukoliko su vam Sargarepa, koren perSuna, rotkva ili cvekla osuSeni i
omeksali, pa se teSko struzu, stavite ih nakratko u friz hladnjaka, da se
zamrznu. Zatim ih brzo istruzite, dok su jo§ ¢vrsti.

* Cim povrée za salatu iseckate, odmah ga prelijte meSavinom ulja,
sireta i zacina, tako Cete spreciti suvisSan gubitak vitamina. Iz istog
razloga, ne preporucuje se da se salata od sveZeg povrca priprema
mnogo ranije, ve¢ neposredno pred obrok.

Ise¢i glavicu luka, krompir i
Sargarepu ocistiti, oprati i ise¢i na
kocke. Slaninu iseci na vrlo tanke
rezance. Isprziti na blagoj temper-
aturi i kada je gotovo izvaditi u
posudu. U toj masnoci dinstati
luk, pa dodati krompir i Sargare-
pu. Kada se malo proprzi dodati
supu i kuvati oko 15 minuta.
Odvojiti u poseban sud malo
povréa a ostatak propasirati tako
da se dobije krem-supa. Posoliti,
pobiberiti po ukusu ukrasiti
pavlakom, povréem, mladim
lukom i prZzenom slaninom.

KUGLICE SA
MARMELADOM

Sastojci:
80 g maslaca, 1/3 Solje sitnog
secera, 2 kaSike mleka, 2-3 kapi

arome od vanile, solja brasna
pomesana sa malo praska za peci-
vo, 3 vanilin sedera, 2-3 kaSike
marmelade od kajsija i malina,
seer u prahu i susan za posipan-
je.

U manjoj posudi mutiti maslac i
SeCer dok se ne dobije penasta
masa. U to dodati mleko, aromu
od vanile, zatim braSno i vanilin
Secer. Mesati sve dok se ne dobi-
je lako glatko testo. Praviti
kuglice i jednu polovinu uvaljati
u susan i slagati u podmazan
maslacem pleh. U svakoj kuglici
drSkom varjace napraviti
udubljenje i ispuniti ga marme-
ladom od kajsija i malina. Peci 15
minuta i ostaviti da se hladi. Pre
serviranja posuti SeCerom u prahu.
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